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Cuidado ampliado no Hospital Guilherme Alvaro:
caminhos do apoio em Humanizacdo

Inverno| 2020

No Brasil, pais com profundas desigualdades sociais e econémicas, a
presenca de um sistema de satde publica e universal como o SUS, é uma
questao essencial para o acesso a saude nao como produto comercializavel,
mas como direito fundamental e constitucional ha mais de 30 anos.

Mas o SUS é ainda uma reforma incompleta na satde, com muitas
mudancas a serem produzidas. Ha diversas formas de organizacdo do
sistema, dos servicos e do trabalho em satde, com muitos desafios a serem
enfrentados. A Politica de Humanizacao é uma das politicas que afirmam os
principios do SUS e podem produzir mudancgas no cuidado e na gestao.

Tarefa bastante complexa é a organizacao dos servigos de saude. Tarefa que
nao é diferente para um dos diversos hospitais da SES/SP que é referéncia
para uma regiao de aproximadamente 2.200.000 habitantes, distribuidos em
vinte e quatro municipios na Regido da Baixada Santista e Vale do Ribeira.

Neste hospital o apoio da Articuladora de Humanizacao é constante, com
alguns avancos na producdo de redes e continuidade do cuidado
principalmente na area materno-infantil. O apoio se da a partir da Comissao
de Humanizacao e também do entendimento da gestao sobre as diretrizes da
politica.

E bastante raro encontrarmos gestores de servicos de saude que reconhecem
a Politica de Humanizacdo como uma das forcas para a gestido e para o
cuidado. De modo geral, os gestores associam a Humanizag¢ao a programas
estratégicos de qualidade, ou a atos humanitarios de caridade e filantropia,
ou a comemoracoes e festividades para trabalhadores e usuarios, ou apenas
ao cumprimento de indicadores e contratualizagoes.

Mas nao tem sido assim no Hospital Guilherme Alvaro nos tltimos meses,
com a recente mudanca da gestdo, mesmo em tempos de pandemia com
medos e incertezas. A assistente de direcdo tornou-se a diretora - uma
mulher valente que conhece muito a institui¢ao e com desejo de produzir um




hospital regional de administracdo direta em referéncia de cuidado em
saude na Baixada Santista e Vale do Ribeira.

Ocorreram mudancas na Comissdo de Humanizacao, enfrentamentos e visao
ampliada do trabalho em equipe multidisciplinar. Com a nova diretora, o
que seria contemplado no Plano Institucional de Humanizacao (PIH)? A
Articuladora continuou apoiando e reconheceu que a diretora é uma
daquelas raras gestoras, que dizia:

- Eu quero implantar PTS (Projeto Terapéutico Singular) no hospital todo!!!
Quero trabalho em equipe funcionando!!!

O desafio estava lancado. Que fdcil - alguns poderiam imaginar - pois a
gestora esta solicitando. Facil é colocar no PIH, é s6 escrever.

Entao o PIH esta pronto!! Mas sera que isso vai sair do papel? A diretora
quer PTS em todas as areas clinicas do hospital. Que ousadia!/! Como fazer
funcionar o trabalho em equipes multidisciplinares nas diversas clinicas?
Como exercitar os Planos Terapéuticos Singulares (PTS) e transi¢cdo do
cuidado?

Reconhecemos que o indicador Plano Institucional de Humanizacao (PIH)
funciona como indicadores de processos, com funciao de problematizar e
transformar as praticas de um servi¢co de satde. PIH como expressao de
analises criticas coletivas. Mas reconhecemos também que o PIH pode
permanecer apenas no papel, cumprindo a tarefa da entrega do indicador.
S6 ha mudancas quando as equipes e gestdo se implicam em tal producio.
Entao, quando o apoio leu o relatério de acompanhamento do PIH do HGA,
percebeu algo diferente, um relatéorio com muitos encontros, diversas
discussoes sobre cuidado, Projeto Terapéutico Singular, equipe
multidisciplinar... Ficamos muito curiosas, pois em pouco tempo, no meio da
pandemia, percebemos sinais de cuidado ampliado... E ld fomos nés ver mais
de perto...

Foi entdo que conhecemos melhor a Cida e o Pastorello que, com alegria e
entusiasmo, contaram as transformacoes, resisténcias, desvios, producoes —
os caminhares pelo apoio.

Reconheceram que a gestdo nao era proxima das equipes e foram chegando
perto primeiro da equipe da maternidade. Equipe receptiva e que mostrava
interesse em discutir o cuidado.

Diversas reunides virtuais, mas com cuidado para nao dar tarefas e projetos
prontos. Escutaram a equipe, recolheram o que entendiam sobre PTS,




valorizaram o que ja faziam... E ja faziam algumas acgbes interessantes no
sentido de um tipo de clinica mais diferenciada.

Elegeram alguns casos de maior tempo de permanéncia. Uma mulher na 8"
gestacdo e algumas complicacgoes. A conversa com a equipe foi se ampliando,
os profissionais foram se colocando e também ouvindo a mulher e a familia.
O que poderiam propiciar de cuidado e de continuidade do cuidado para esta
mulher? Conversaram com a equipe da Atenc¢ao Basica e acionaram também
a rede de apoio social do municipio. Elaboracao e negociacao entre
profissional de referéncia com maior vinculo com a mulher (protagonista do
cuidado) e alguns combinados foram estabelecidos. Cuidado ampliado,
cuidado compartilhado, cuidado em continuidade...

Diz Pastorello:

- A regra do PTS é ndo ter regra, mas tem diregdo, tem metodologia, precisa
ampliar o olhar.

E claro que nao foi facil, algumas resisténcias, mas persistiram. A equipe
sustentou, tanto que, apds algumas transformagdoes nos processos de
trabalho, resisténcias foram desmanchadas e profissionais até entao
desconfiados, também se deixaram transformar e entraram no processo de
outros modos mais implicados.

Cida reforca que as equipes estdo percebendo que a gestdo estd mais
proxima e apoiando o trabalho. Esta percebendo que o hospital esta ficando
diferente, com outra atmosfera, posturas diferentes. Equipes de outras
clinicas ja estdo perguntando quando eles vao comecar o PTS nas outras
areas. O trabalho esta se espalhando de forma interessante.

Cida e Pastorello dizem: “E um aprendizado para nés também”.
Pastorello também trabalha em CAPs, entdo diz:

- Elaborar PTS é algo rotineiro, mas no hospital estd sendo desafiador e
instigante. Fala de como é bom compartilhar os saberes e a boa composicao
com Cida e as equipes.

Por outro lado, a Cida também vai tecendo seu trabalho com a proépria
histéria do hospital. Conhece grande parte das pessoas, viu muitos
profissionais entrando, acompanhou a atual diretora desde a residéncia
médica, tem entrada nas diversas equipes, fala de uma alegria e orgulho de
fazer parte do Guilherme Alvaro. Pastorello diz que a Cida é uma
embaixadora no HGA. Rimos e concordamos... Uma embaixadora acolhedora




e produtora de cuidado e de vidas, misturando sua vida com a historia e
vidas do HGA.

Ainda tem muito por se fazer, outras clinicas para serem apoiadas, muitos
PTS a serem produzidos, muitas vidas e redes a serem produzidas, mas as
pistas do que funciona ja estdo mais sinalizadas. Tem equipe, tem modos de
chegar perto dos trabalhadores, tem modos de produzir cuidado ampliado
que estao funcionando na maternidade e o desafio de irem incluindo a
clinica médica e depois outras clinicas... Muitos caminhares a serem
construidos.

Nestes caminhos, o apoio da Articuladora, o grupo de Humanizacao, a
aposta de uma rara diretora e a forca das equipes vao produzindo um
hospital mais acolhedor, mais resolutivo no cuidado integral das pessoas,
compondo o SUS na garantia do direito a satde. Um caminho-processo
permanente...

Se vai ter PTS no hospital todo ainda ndo sabemos, mas temos indicios do
caminho para um cuidado mais ampliado.
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Dra. Cida: médica anestesista entre muitas outras coisas; cuida e transita no
HGA ha 31 anos, acolhimento é uma de suas marcas

Pastorello: psicologo, ha 28 na SES/SP, envolvido com o ambulatério para
os trabalhadores; tem experimentado intensamente o exercicio do apoio em
Humanizag¢do no HGA

Dra. Ménica: médica e diretora do Hospital Guilherme Alvaro

Mara Regina Annunciagdo: psicologa, Articuladora de Humaniza¢cdo do
DRS 1V Baixada Santista, apoiadora de grupalidades e experiéncias em
Humanizacgdo

Cristiane Marchiori: doutora em Saude Publica, apoiadora em Politica de
Humanizacdo, NTH | SES/SP

Paula Covas: psicéloga e diretora do Departamento Regional de Satide IV -
Baixada Santista | SES/SP




